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Introdução 

Para transformar os princípios do SUS em ações práticas é 

necessário gestão e operacionalização das políticas de saúde, para 

isso utiliza-se modelos de atenção a saúde. Muitos modelos foram 

propostos. Campinas foi uma das cidades pioneiras na 

implementação de estratégias de reorientação do modelo assistencial 

reconhecendo e apontando o sujeito como elemento primordial na 

construção do processo saúde-doença, cogestão do cuidado e 

arranjos de gestão. O Pronto Atendimento(PA) Vila Padre Anchieta 

desde de 2013  tem proposto mudanças no processo de trabalho 

seguindo os príncípios da universalidade, equidade e integralidade. 

Vários arranjos foram sendo utilizados neste decorrer, com destaque 

o Projeto Terapêutico Singular (PTS). 

O PTS é um conjunto de propostas de condutas terapêuticas 

articuladas, para um sujeito individual ou coletivo, resultado da 

discussão coletiva de uma equipe interdisciplinar, com apoio 

matricial, se necessário. Geralmente, é dedicado a situações mais 

complexas. Em verdade, é uma variação da discussão de “caso 

clínico” (BRASIL, 2007).   

 

Objetivo 

O objetivo principal é relatar a reorganização do processo de trabalho 

da unidade de Pronto Atendimento Vila Padre Anchieta levando a 

construção dos Projetos Terapêuticos Singulares (PTS) como ponto 

de qualificação da assistência prestada, bem como no contexto da 

multiprofissionalidade ressaltando a sensibilização dos profissionais 

envolvidos nos atendimentos e a importância de se ter esta 

estratégia como prática a ser incorporada na rotina dos serviços de 

pronto atendimento em saúde no âmbito do SUS. 

 

Ações desenvolvidas 

Três espaços foram constituídos no PA para implementar as 

modificações de maneira coletiva e compartilhada entre 

trabalhadores do serviço, gestão local e usuários. Criou-se o Núcleo 

de Educação Permanente (NEP) , o Núcleo de Saúde Coletiva 

(NSC), o Conselho Local de Saúde e  Colegiado Gestor, espaços 

estes compostos pela gestão e trabalhadores do serviço, permitindo 

uma participação ativa de todos os atores envolvidos. Além disso, 

lançou-se mão do   ICSAP (Indicador de Internação por Condições 

Sensíveis a Atenção Primária) para potencializar a análise do 

processo de trabalho desenvolvido no PA e construir um projeto de 

integração em rede com as unidades de atenção primária do Distrito 

Norte. As Condições Sensíveis à Atenção Primária em Saúde - CSAP 

são agravos à saúde cuja morbidade e mortalidade podem ser 

reduzidas através de uma atenção primária oportuna e eficaz. O 

Projeto Terapêutico singular usando esse indicador contribui para o 

cuidado de casos complexos em parceria com a atenção primária. O 

PTS conseguiu absorver as angústias da equipe (clínicos, pediatras, 

enfermeiros, assistente social) que traziam discussões de casos 

clínicos complexos em todos os espaços descritos acima, como 

também, promover  diálogo com o Centro de Saúde de referência do 

caso, possibilitando a ampliação e apropriação do conhecimento 

(território, vulnerabilidade) e assim traçar estratégias conjuntas 

 

 

Resultados e Discussão 

Com a proposta foi possível a compreensão de que as falhas nos 

processos de trabalhos podem ser por falta de construção coletiva e 

de motivação dos trabalhadores na construção do cuidado ao 

usuário, diante deste contexto. O PTS surgiu como instrumento de 

ação com capacidade de interlocução das necessidades dos 

funcionários, usuários e gestão.  

Para Flach A. et al. (2009) a construção de Projetos Terapêuticos 

Singulares são ferramentas fundamentais para implementar a 

integralidade proposta pelo Sistema Único de Saúde e com 

discussões em rodas,  (considerando que as Rodas representam 

possibilidade de construção de espaços coletivos e de constituição 

de sujeitos, com capacidade de análise e de intervenção como 

estratégias de democracia institucional), estamos aprendendo a 

exercitar a construção de trabalhos coletivos e, com estes, a 

possibilidade de efetivação da terapêutica. 

 

 

Considerações finais 

A experiência do PTS proporcionou uma interação equipe-usuário 

com formação de vínculo e empatia. Além disso, foi percebido a 

articulação em pontos diferentes da rede, entendimento mútuo de 

papel e atuação, sendo valorizado pelos funcionários do PA Anchieta,  
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as ações desenvolvidas pelos 

Centro de Saúde 

(reconhecimento de seu 

processo de trabalho e suas 

limitações), como também a 

visão do Centro de Saúde 

frente as ações desenvolvidas 

pelo PA Anchieta. A estratégia 

do PTS é inovadora e no PA 

Anchieta tem sido usado no 

sentido de ampliar o trabalho 

já existente, aprimorando estratégias para produzir saúde, gerando 

melhora na relação entre a tríade: trabalhadores, usuários e gestão. 


